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 ﺑﯿﻤﺎري  ﺳﻪﻣﻌﺮض اﺑﺘﻼ ﺑﻪ  درﯽ ﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎﻧﺳﺖ و ﻟﺬاﺑﺮﻧﺪه در اﯾﺮان ﺑﺎﻻﺷﯿﻮع ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و  :ﻣﻘﺪﻣﻪ     
 ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺮﯿ ﺗﺎﺛﯽﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻟﺬا ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ . ﮐﻪ از ﻃﺮﯾﻖ ﺧﻮن ﻣﻨﺘﻘﻞ ﻣﯽ ﺷﻮﻧﺪﻫﺴﺘﻨﺪ  C  وB ﺖﯿ، ﻫﭙﺎﺗﺪزﯾﻣﻬﻢ ا
در  ﻼمﯾ از ﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎﻧﯽ در اﺳﺘﺎن اﯽﮔﺮوﻫ ﺑﺮﻧﺪه در  ﮐﻨﻨﺪه از ﺟﺮاﺣﺎت ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ ويﺮﯿﺸﮕﯿ ﺑﺮ رﻓﺘﺎر ﭘﯽآﻣﻮزﺷ
  .  اﺳﺖﺮﻓﺘﻪﯾﺻﻮرت ﭘﺬ 1931ﺳﺎل 
 ﺰﻣﺮاﮐ در ﺷﺎﻏﻞ درﻣﺎﻧﯽ ﮐﺎرﮐﻨﺎن از ﻧﻔﺮ 66 ﺗﻌﺪاد اي، ﻣﺪاﺧﻠﻪ و ﺗﺠﺮﺑﯽ ﻧﯿﻤﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﯾﻦ در :ﻫﺎ ﻣﻮاد و روش      
 اﺑﺰار. ﺷﺪﻧﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وارد( ﮐﻨﺘﺮل ﮔﺮوه ﻋﻨﻮان ﺑﻪ)آﺑﺪاﻧﺎن و( آزﻣﻮن ﮔﺮوه ﻋﻨﻮان ﺑﻪ)دﻫﻠﺮان ﻫﺎي ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن درﻣﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ
 ﻣﺎه ﯾﮏ و ﻗﺒﻞ ﻣﺮﺣﻠﻪ، دو در ﭘﺎﯾﺎﺋﯽ و رواﺋﯽ ﻣﺮاﺣﻞ ﺗﺎﯾﯿﺪ از ﭘﺲ ﮐﻪ ﺑﻮد ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﺤﻘﻖ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ اﻃﻼﻋﺎت آوري ﺟﻤﻊ
 و ﺑﺎ 91.lov SSPSﺑﺎ ﻧﺮم اﻓﺰار داده ﻫﺎ  .ﺷﺪ ﺗﮑﻤﯿﻞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﮔﺎنﮐﻨﻨﺪ ﺷﺮﮐﺖ ﺗﻮﺳﻂ آﻣﻮزﺷﯽ ﻣﺪاﺧﻠﻪ اﺟﺮاي از ﭘﺲ
  .و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﻪﯾﻣﻮرد ﺗﺠﺰاﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن ﻫﺎي آﻣﺎري ﻣﻨﺎﺳﺐ 
اﺧﺘﻼف ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ آﮔﺎﻫﯽ و ﻧﮕﺮش دو ﮔﺮوه آزﻣﻮن و ﮐﻨﺘﺮل ﭘﺲ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ  :ي ﭘﮋوﻫﺶﻪ ﻫﺎﺘﯾﺎﻓ      
ﺑﻮد؛ ﮐﻪ ﯾﮏ ( درﺻﺪ 51/51)ﻣﺪت ﯾﮏ ﻣﺎه ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه ﭘﻨﺞ ﻣﻮرددر  ﺗﻌﺪاد ﻣﻮارد ﺟﺮاﺣﺖ، .ﻣﻌﻨﯽ دار ﺑﻮد
   .در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺖ (درﺻﺪ 21/21)در ﮔﺮوه آزﻣﻮن و ﭼﻬﺎر ﻣﻮرد( درﺻﺪ 3/30)ﻣﺎه ﭘﺲ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ، ﺑﻪ ﯾﮏ ﻣﻮرد
 از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و و اﺟﺮاي آن ﺑﺮاي ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻮارد ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ آﻣﻮزش ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺗﺪوﯾﻦ :ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮيﺑﺤﺚ و       
  .ﺳﻮدﻣﻨﺪ اﺳﺖﺑﺮﻧﺪه، 
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ 
ﻮﻧﺖ ﻫﺎي رﮐﻨﺎن درﻣﺎﻧﯽ در ﻣﻌﺮض ﺧﻄﺮ اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﻋﻔﺎﮐ    
 و ﺑﺴﯿﺎري از ﭘﺎﺗﻮژن ﻫﺎي ﺧﻮﻧﯽ دﯾﮕﺮ از ﺪزﯾ ا،C، B ﺖﯿﻫﭙﺎﺗ
ﻃﺮﯾﻖ ﺻﺪﻣﺎت ﺳﺮﺳﻮزن آﻟﻮده و اﺑﺰارﻫﺎي ﺑﺮﻧﺪه ﻗﺮار 
 ﺣﺪود ﻧﯿﻤﯽ از ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﻫﭙﺎﺗﯿﺖ .(1)،دارﻧﺪ
در ﺑﺮﺧﯽ از ﻣﻨﺎﻃﻖ آﻓﺮﯾﻘﺎ و آﺳﯿﺎ ﺑﻪ دﻟﯿﻞ آﺳﯿﺐ ﺑﺎ  C  وB
ﻮده ﺑﯿﻤﺎر ﺷﺪه وﺳﺎﯾﻞ ﻧﻮك ﺗﯿﺰ در ﻫﻨﮕﺎم ﺧﺪﻣﺖ ﺑﻪ اﻓﺮاد آﻟ
ﺳﻮم ﺗﻤﺎم اﻓﺮاد ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ   از دوﺶﯿﺑدﻟﯿﻞ اﺑﺘﻼي  و ،(2)،اﻧﺪ
 ﯽ ﺷﻐﻠيﻫﺎ  ﺗﻤﺎسﯽﺟﻨﻮﺑ  وي ﻣﺮﮐﺰيﮑﺎﯾ در آﻣﺮB ﺖﯿﻫﭙﺎﺗ
اﺳﺎس ﮔﺰارش ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ  ﺑﺮ  ﺿﻤﻨﺎً،(3)،ﺑﻮده اﺳﺖ
 ﺟﻬﺎن ﺑﻪ اﺳﺮﺳﺮ  درﮐﺎرﮐﻨﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ درﺻﺪ 2/5، ﯽﺟﻬﺎﻧ
ه ﻣﺒﺘﻼ ﺷﺪ  VIH/SDIA ﺑﻪ ﯽ ﺷﻐﻠيﻫﺎ  ﺗﻤﺎسﻞﯿدﻟ
  (4).اﻧﺪ
 ﻣﯿﻼدي، 0002ﺗﺨﻤﯿﻦ زده ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺳﺎل      
ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ   ﻧﻔﺮ از0001 و 00061، 00066
 ﺑﺮ ،(5)، آﻟﻮده ﺷﺪه اﻧﺪﺪزﯾا و C، B ﺖﯿﻫﭙﺎﺗﺑﻪ ﻋﻔﻮﻧﺖ ﻫﺎي 
ﻃﺒﻖ ﮔﺰارﺷﺎت ﯾﮏ ﻣﻮرد ﻋﻔﻮﻧﺖ ﺟﺪي ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ از ﻃﺮﯾﻖ ﺧﻮن 
ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻫﺰﯾﻨﻪ اي ﻣﻌﺎدل ﯾﮏ ﻣﯿﻠﯿﻮن دﻻر ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم 
آزﻣﺎﯾﺸﺎت، ﭘﯿﮕﯿﺮي ﻫﺎ، ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ و از دﺳﺖ دادن زﻣﺎن 
ﮐﺎر ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ ﻫﺰﯾﻨﻪ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از 
 دﻻر ﺑﺮآورد 0003آﺳﯿﺐ ﻣﺸﮑﻮك ﯾﺎ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ اﯾﻦ ﺑﯿﻤﺎري 
  (6).ﺷﺪه اﺳﺖ
ﺗﺎﻣﯿﻦ ﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎﻧﯽ ﮐﺸﻮرﻫﺎ ﻣﺴﺘﻠﺰم ﺻﺮف زﻣﺎن و       
ﺗﺪاﺑﯿﺮ ﻫﺰﯾﻨﻪ ﻫﺎي ﮔﺰاف ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ درﺻﻮرت ﻋﺪم اﺗﺨﺎذ 
ﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎي  ﻻزم، ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻓﺰاﯾﺶ ﺧﻄﺮ اﺑﺘﻼ آن
ﺧﻄﺮﻧﺎك ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ ﺧﺮوج اﯾﻦ اﻓﺮاد از ﻋﺮﺻﻪ ﺧﺪﻣﺖ ﺑﻪ 
ﻋﻠﺖ ﺗﺮس از اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري ﺷﻮد ﮐﻪ اﯾﻦ اﻣﺮ ﻋﻮاﻗﺐ و آﺛﺎر 
  (7).زﯾﺎن ﺑﺎر اﻗﺘﺼﺎدي و اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ﺑﺮاي ﮐﺸﻮرﻫﺎ دارد
ﻧﯽ ﮐﻪ ﺑﯿﻦ ﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎﻧﯽ، آن دﺳﺘﻪ از ﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎ در      
در ارﺗﺒﺎط ﺑﯿﺸﺘﺮي ﺑﺎ وﺳﺎﯾﻞ ﻧﻮك ﺗﯿﺰ ﻗﺮار دارﻧﺪ، در ﻣﻌﺮض 
 ﻗﺎﺑﻞ اﻧﺘﻘﺎل از يﻫﺎي ﻤﺎرﯿﺑ(. 7)،ﺧﻄﺮ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﻗﺮار دارﻧﺪ
 در  وﯽ ﺑﻪ راﺣﺘﺰﯿ ﻧﻮك ﺗﻞﯾوﺳﺎﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از  ﻖﯾﻃﺮ
م،  ﻻزيﻫﺎ اراﺋﻪ آﻣﻮزشرﻋﺎﯾﺖ اﺣﺘﯿﺎﻃﺎت اﺳﺘﺎﻧﺪارد، ﺻﻮرت 
ود  ﺗﺎ ﺣﺪﯽ ﺷﻐﻠيﻫﺎ ﺖﯾﺣﻤﺎ  ﮐﻢ ﺧﻄﺮﺗﺮ وﻞﯾ وﺳﺎﻦﯿﺗﺎﻣ
دي، وﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺤﺪ. (8)، ﻫﺴﺘﻨﺪيﺮﯿﺸﮕﯿ ﻗﺎﺑﻞ ﭘيﺎدﯾز
 وص ﺟﺮاﺣﺎت ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ ﻮزﺷﯽ در ﺧﺼﻮﻣﺪاﺧﻠﻪ آﻣ
ﮐﻪ اﻏﻠﺐ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت در  ﺑﺮﻧﺪه را ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﺮده اﻧﺪ، ﺿﻤﻦ اﯾﻦ





ﻟﺬا   درﻣﺎن ﻧﺎﭼﯿﺰ اﺳﺖ؛ودر ﺳﻄﺢ ﺷﺒﮑﻪ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ 
  رﻓﺘﺎر  ﺑﺮ آﻣﻮزش ﺮﯿ ﺗﺎﺛﻦﯿﯿ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻌيﭘﮋوﻫﺶ ﺟﺎر
ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي ﮐﻨﻨﺪه در ﺧﺼﻮص ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و 
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ  درﻣﺎﻧﯽﭘﺮﺳﻨﻞ ﺑﺮﻧﺪه در ﮔﺮوﻫﯽ از 
 ﺣﺎﺻﻞ از آن در ﺑﻬﺒﻮد ﺞﯾ ﺷﺪه ﺗﺎ ﺑﺘﻮان از ﻧﺘﺎﯽﻃﺮاﺣاﯾﻼم 
  ﮐﺎرﮐﻨﺎن در ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﻋﻮارض وﯽ ﺷﻐﻠﯽﻤﻨﯾ اﻂﯾﺷﺮا
 ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و ﺑﺮﻧﺪهﺟﺮاﺣﺖ  از ﯽﻣﺸﮑﻼت ﻧﺎﺷ
 .اﺳﺘﻔﺎده ﮐﺮد
  ﻫﺎﻣﻮاد و روش 
ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻣﺪاﺧﻠﻪ اي ﻧﯿﻤﻪ ﺗﺠﺮﺑﯽ از        
ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻮع ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﻧﻈﺎم ﺳﻼﻣﺖ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ 
ر ﺣﺬف ﯾﺎ ﻮﺑﻪ ﻣﻨﻈ. از دو ﮔﺮوه آزﻣﻮن و ﮐﻨﺘﺮل اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
ه ﻫﺎي وﻧﻪ ﻫﺎ، ﮔﺮﻮﮐﺎﻫﺶ اﺣﺘﻤﺎل اﻧﺘﻘﺎل اﻃﻼﻋﺎت ﺑﯿﻦ ﻧﻤ
 ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻣﺠﺰا اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ، ﺑﺪﯾﻦ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﮐﻪ وﺎﻟﻌﻪ از دﻣﻄ
 ون ﻮه آزﻣوان ﮔﺮﻮﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎﻧﯽ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن دﻫﻠﺮان ﺑﻪ ﻋﻨ
ه ﮐﻨﺘﺮل ﻗﺮار وﭘﺮﺳﻨﻞ درﻣﺎﻧﯽ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن آﺑﺪاﻧﺎن در ﮔﺮ
 وﭘﺲ از ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﺮاﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ درﻣﺎﻧﯽ د .ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
، از اﻓﺮادي ﮐﻪ ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ ﺟﯿﻬﯽﻮ ﺑﺮﮔﺰاري ﺟﻠﺴﻪ ﺗوﺷﻬﺮﺳﺘﺎن 
ر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ داﺷﺘﻨﺪ، رﺿﺎﯾﺖ ﻧﺎﻣﻪ ﮐﺘﺒﯽ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ؛ ﺷﺮﮐﺖ د
ه ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭼﻬﺎر ﻣﺘﻐﯿﯿﺮ ﺟﻨﺲ، ﺳﻦ، و ﮔﺮوﻫﻤﺴﺎﻧﯽ د
ه ﻫﺎ و ﻫﻤﺴﺎﻧﯽ ﮔﺮوﺷﺪه  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺧﺪﻣﺖ ﺑﺮرﺳﯽ وﺗﺤﺼﯿﻼت 
ﺎﯾﯿﺪ  ﺗﯽ ﻣﺴﺘﻘﻞ ﺗو وﻫﺎي آﻣﺎري ﮐﺎي د نﻮﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣ
 ﻧﻔﺮه وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ، 43دو ﮔﺮوه  ﺑﻪ اﯾﻦ ﺗﺮﺗﯿﺐ. ﮔﺮدﯾﺪ
 ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﭘﺎﯾﺎن ءوج دو ﻧﻔﺮ از اﻋﻀﺎﺮﮐﻪ ﺑﺎ ﺧ
 66ﺧﺪﻣﺖ و اﻧﺘﻘﺎل، ﺟﻤﻊ ﮐﻞ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ 
  .ﻧﻔﺮ رﺳﯿﺪ
ﺟﻤﻊ  ﻧﺎﻣﻪ  ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺳﺶﻫﺶوﭘﮋداده ﻫﺎي        
ﻧﺎﻣﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﭼﻬﺎر ﺑﺨﺶ اﻃﻼﻋﺎت  ﭘﺮﺳﺶاﯾﻦ  .آوري ﺷﺪ
 ﺳﻮال ﮐﻪ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺻﺤﯿﺢ 01)، آﮔﺎﻫﯽ( ﺳﻮال01)دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
ﺣﺪاﻗﻞ .  ﭘﺎﺳﺦ ﻏﻠﻂ اﻣﺘﯿﺎز ﺻﻔﺮ ﺗﻌﻠﻖ ﻣﯽ ﮔﺮﻓﺖ و ﺑﻪ1اﻣﺘﯿﺎز 
 ﺳﻮال ﮐﻪ 6ﻣﺸﺘﻤﻞ ﺑﺮ )، ﻧﮕﺮش( ﺑﻮد01 ﺗﺎ 0و ﺣﺪاﮐﺜﺮ اﻣﺘﯿﺎز 
 ﻧﻘﻄﻪ اي ﺑﺎ اﻣﺘﯿﺎز 5ﻧﻤﺮه دﻫﯽ آن ﺑﺮ روي ﻃﯿﻒ ﻟﯿﮑﺮت 
  .ﺑﻮدو رﻓﺘﺎر  (03 و ﺣﺪاﮐﺜﺮ 6ﺣﺪاﻗﻞ 
ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭼﮏ  ﺳﻨﺠﺶ رﻓﺘﺎر در اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ     
ارد ﺑﺮوز ﺟﺮاﺣﺖ ﻟﯿﺴﺘﯽ ﺑﻮد ﮐﻪ ﺑﻪ ﺷﮑﻞ ﺧﻮد اﻇﻬﺎري ﻣﻮ
 ﺗﯿﺰ و ﺑﺮﻧﺪه را در ﺑﯿﻦ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ ﺳﻨﺠﺶ ﻣﯽ ءﻧﺎﺷﯽ از اﺷﯿﺎ
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  رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﻤﺮه ﯾﮏ و ﺑﻪ ﺑﺪﯾﻦ ﺻﻮرت ﮐﻪ ﺑﻪ .  ﺑﻮد0-1
  .داده ﻣﯽ ﺷﺪﻋﺪم رﺧﺪاد آن ﻧﻤﺮه ﺻﻔﺮ 
ﻧﺎﻣﻪ در   ﭘﺮﺳﺶﻦﯾ اﻪ،ﯿﻧﺎﻣﻪ اوﻟ  ﭘﺮﺳﺶﻦﯾ از ﺗﺪوﭘﺲ       
 ﻊﯾ ﺗﻮزﻤﺎرﺳﺘﺎنﯿ ﺷﺎﻏﻞ در ﺑﯽاز ﮐﺎرﮐﻨﺎن درﻣﺎﻧ ﻧﻔﺮ 02 ﻦﯿﺑ
 در ﻪﯿاﺻﻼﺣﺎت اوﻟ  وه ﺷﺪيﻫﺎ ﺟﻤﻊ آور ﻧﻈﺮات آن  وﺪﯾﮔﺮد
ﻧﺎﻣﻪ از ﻧﻈﺮ  ﺑﺪﯾﻦ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﭘﺮﺳﺶ. ﻧﺎﻣﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﭘﺮﺳﺶ
 ﯽ ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳﺪﯾﻧﺎﻣﻪ ﺟﺪ ﭘﺮﺳﺶ. رواﺋﯽ ﺻﻮري ﺗﺎﺋﯿﺪ ﮔﺮدﯾﺪ
 داﻧﺸﮕﺎه ﯽ ﻋﻠﻤﺎتﯿ ﻫء ﻧﻔﺮ از اﻋﻀﺎ72 يﺑﺮاﻣﺤﺘﻮي  ﯾﯽروا
 ي در دو رﺷﺘﻪ آﻣﻮزش ﺑﻬﺪاﺷﺖ و ﭘﺮﺳﺘﺎرﯽ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑيﻫﺎ
 در ﻣﻮرد  راﺶﯾ ﻧﻈﺮات ﺧﻮﺪﯿ ﻧﻔﺮ از اﺳﺎﺗ11 ﮐﻪ ﺪﯾارﺳﺎل ﮔﺮد
 ﯾﯽﻧﺎﻣﻪ ﻧﻬﺎ  ﭘﺮﺳﺶ. در اﺧﺘﯿﺎر ﻣﺤﻘﻖ ﻗﺮار دادﻧﺪﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ
 ﯾﯽﺎﯾﭘﺎ  وﺪﯾ ﺷﺪه، آﻣﺎده ﮔﺮدﺎﻓﺖﯾﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﻈﺮات در
از ﻧﻤﻮﻧﻪ  درﺻﺪ 51 ﻦﯿ در دو ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻊﯾ ﺑﺎ ﺗﻮزﺰﯿﻧﺎﻣﻪ ﻧ ﭘﺮﺳﺶ
 ﻧﻤﺮه ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﻪ دﺳﺖ روز ﺳﻨﺠﺶ ﺷﺪ 01  ﻓﺎﺻﻠﻪﻫﺎ ﺑﻪ
  وﻪﯿ ﺗﻬﯾﯽﻧﺎﻣﻪ ﻧﻬﺎ  ﭘﺮﺳﺶﺐﯿ ﺗﺮﺗﻦﯾﺑﺪ. ﺑﻮد درﺻﺪ 9 آﻣﺪه
  .ﺪﯾﻣﻄﺎﻟﻌﻪ آﻣﺎده ﮔﺮد ﺟﻬﺖ اﺳﺘﻔﺎده در
روزه اي ﺑﻮد  ﮐﺎرﮔﺎه آﻣﻮزﺷﯽ ﯾﮏ، اﻧﺠﺎم ﺷﺪهﻣﺪاﺧﻠﻪ       
 در اﯾﻦ ﮐﺎرﮔﺎه آﻣﻮزش .ﮐﻪ ﺟﻬﺖ ﮔﺮوه آزﻣﻮن ﺑﺮﮔﺰار ﺷﺪ
 و ﻣﻮزش ﺑﻬﺪاﺷﺖآو ﻣﺮاﺣﻞ اﻫﺪاف  در ﺧﺼﻮص ﻫﺎي ﻻزم
ﻫﺎي  ، اﻫﻤﯿﺖ ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻮزن و راهﺗﻐﯿﯿﺮ رﻓﺘﺎر
 ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از زﻣﺎن ﻫﻢ) ﺑﺎ روش ﺳﺨﻨﺮاﻧﯽآنﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از 
ﺑﻪ  (tnioP rewoPﻧﻤﺎﯾﺶ ﺗﺼﻮﯾﺮ و ﻣﻄﺎﻟﺐ ﺑﺎ ﻧﺮم اﻓﺰار 
ﻪ  و در اداﻣﻪ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑهاراﺋﻪ ﺷﺪﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن 
 ر ﺑﺎ آنﻫﺎي ﮐﺎ ﻃﻮر ﻋﻤﻠﯽ ﺑﺎ ﺗﺠﻬﯿﺰات ﺗﯿﺰ و ﺑﺮﻧﺪه و روش
  .ﻫﺎ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﺧﻄﺮات اﺣﺘﻤﺎﻟﯽ آﺷﻨﺎ ﺷﺪﻧﺪ
از ﻣﺰاﯾﺎي ﺷﻐﻠﯽ ﺷﺮﮐﺖ در  ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮﺧﻮرداري ﮐﺎرﮐﻨﺎن
اﯾﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ آﻣﻮزﺷﯽ، ﻣﺠﻮز اﺟﺮاي دوره از ﻃﺮﯾﻖ ﻣﺮاﺟﻊ 
ن ﺑﺮاي ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﮔﻮاﻫﯽ ذﯾﺼﻼح اﺧﺬ ﺷﺪه و در ﭘﺎﯾﺎ
ﻗﺒﻞ از ) در دو ﻣﺮﺣﻠﻪﮔﺮدآوري داده ﻫﺎ .ﺷﺪ ﺻﺎدر ﻣﻌﺘﺒﺮ
ﭘﺲ  اﻃﻼﻋﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪ؛ (ﻣﺎه ﭘﺲ از ﻣﺪاﺧﻠﻪﻣﺪاﺧﻠﻪ و ﯾﮏ 
اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم اﻓﺰار   ﺑﺎه وﺪﮐﺪﮔﺬاري وارد راﯾﺎﻧﻪ ﺷاز 
  .ﮔﺮدﯾﺪﺗﺤﻠﯿﻞ   ﺗﺠﺰﯾﻪ و، 91.lov SSPSآﻣﺎري
 ي ﭘﮋوﻫﺶﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل و  درﺻﺪ 26/5     
. زﻣﻮن را زﻧﺎن ﺗﺸﮑﯿﻞ داده ﺑﻮدﻧﺪآ ﮔﺮوه ءاﻋﻀﺎ درﺻﺪ 55/88
 ﺳﺎل و ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻦ ﮔﺮوه 53/7ﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻦ ﮔ
اﮐﺜﺮ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن را  . ﺳﺎل اﺳﺖ43/65آزﻣﻮن 
در ﮔﺮوه  درﺻﺪ 58/3در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل و  درﺻﺪ 57)ﻣﺘﺎﻫﻠﯿﻦ
 ﺑﯿﺶ از ﻧﯿﻤﯽ از ﺷﺮﮐﺖ ﺗﺸﮑﯿﻞ داده ﺑﻮدﻧﺪ و( آزﻣﻮن
 درﺻﺪ 35/21) ﺳﺎل01ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن داراي ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺧﺪﻣﺖ ﮐﻤﺘﺮ از 
ﺑﻮدﻧﺪ، ( ﮔﺮوه آزﻣﻮندر درﺻﺪ  55/88در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل و 
ﮐﻪ دارﻧﺪﮔﺎن ﻣﺪرك ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ ﻓﻮق دﯾﭙﻠﻢ ﺑﺎ  ﺿﻤﻦ اﯾﻦ
 درﺻﺪ در ﮔﺮوه 44/21 درﺻﺪ در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل و 04/36
آزﻣﻮن، ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ را ﺗﺸﮑﯿﻞ داده 
دو ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل و آزﻣﻮن از ﻧﻈﺮ ﺧﺼﻮﺻﯿﺎت . ﺑﻮدﻧﺪ
دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮑﯽ ﻫﻤﺴﺎن ﺑﻮده و اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ داري ﺑﺎ ﻫﻢ 
  (1 ﺟﺪول ﺷﻤﺎره()50.0>P.)ﺘﻨﺪﻧﺪاﺷ
ﺗﺎﺛﯿﺮ ﻣﺪاﺧﻠﻪ آﻣﻮزﺷﯽ ﺑﺮ آﮔﺎﻫﯽ و  2 ﺟﺪول ﺷﻤﺎره رد     
 ﻫﻤﺎن. ش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﻤﺎﯾﺶ داده ﺷﺪه اﺳﺖﮕﺮﻧ
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﻗﺒﻞ از آﻣﻮزش ﮔﻮﻧﻪ ﮐﻪ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﯽ ﮐﻨﯿﺪ 
ﮔﺎﻫﯽ ﮔﺮوه آو ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ( 3/3)آﮔﺎﻫﯽ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل
ﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ داري ﺑﻮده اﺳﺖ ﮐﻪ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﺗ (2/7)آزﻣﻮن
در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ ﭘﺲ از آﻣﻮزش ( 37.0>P)،ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﻤﯽ ﺷﻮد
 ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﻪزﻣﻮن ﺑﻪ آﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات آﮔﺎﻫﯽ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل و 
 (00.0<P)ﺑﺎ  T آزﻣﻮن اﻓﺰاﯾﺶ ﯾﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ و 7/46 و 4/43
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  .ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه وﺟﻮد اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ دار ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ
ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻧﻤﺮات ﻧﮕﺮش ﻫﺮ دو ﮔﺮوه آزﻣﻮن و ﮐﻨﺘﺮل ﭘﯿﺶ از 
اﻣﺎ ﺑﻌﺪ ( 617.0>P)ﺑﻮد ﮐﻪ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ داري ﻧﺪاﺷﺖ 61
دو ﮔﺮوه ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﻪ   ﻧﻤﺮات ﻧﮕﺮش ﻫﺮاز ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
 . ﺑﺮاي ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل اﻓﺰاﯾﺶ ﯾﺎﻓﺖ22ﺑﺮاي ﮔﺮوه آزﻣﻮن و  72
ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ اﺧﺘﻼف ﻣﻮﺟﻮد ﺑﯿﻦ  Tآزﻣﻮن  ﮐﻪ ﺿﻤﻦ اﯾﻦ
ار ﮔﺮوه ﭘﺲ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﻌﻨﯽ د ﻧﻤﺮات ﻧﮕﺮش دوﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
    (00.0<P).ﺑﻮده اﺳﺖ
در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ در دو ﮔﺮوه آزﻣﻮن و       
 51/526و  درﺻﺪ 41/17ﮐﻨﺘﺮل، ﭘﯿﺶ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ 
؛ ﮐﻪ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ داري ﺑﻮده اﺳﺖدرﺻﺪ 
 ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﯽ 3ﮔﻮﻧﻪ ﮐﻪ در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره  ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ اﻣﺎ ﻫﻤﺎن
زﻣﻮن و ﮐﻨﺘﺮل ﻣﻮزش در ﮔﺮوه آآﮐﻨﯿﺪ رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ ﺑﻌﺪ از 
ﺶ ـﮐﺎﻫ ﺪ ـ درﺻ21/5و  ﺪـ درﺻ2/49ﺐ ﺑﻪ ـﺮﺗﯿـﻪ ﺗـﺑ
ﺠﺎد ـﻼف اﯾـ اﺧﺘادﺸﺎن دـﻧ  Tﺎريـزﻣﻮن آﻣآﻪ اﺳﺖ و ـﯾﺎﻓﺘ
 ﻣﺪاﺧﻠﻪ در ﺑﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﻣﻌﻨﯽ دارﺪه ﭘﺲ از ـﺷ
  (00.0<P).اﺳﺖ
  











 ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺧﺪﻣﺖ و ﺗﺤﺼﯿﻼت ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﯾﺎن ﺗﻮزﯾﻊ ﻓﺮاواﻧﯽ ﻣﺸﺨﺼﺎت دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﺟﻨﺲ، وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺎﻫﻞ، .1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  
    آزﻣﻮنوه ﮔﺮ  ﮐﻨﺘﺮلوه ﮔﺮ
  درﺻﺪ  اﻧﯽوﻓﺮا  درﺻﺪ  اﻧﯽوﻓﺮا
   آﻣﺎريآزﻣﻮن  P
  44/21  51  43/73  11  ﻣﺮد
 55/88 91 26/5 02  زن
  ﺟﻨﺲ  0/585
  0 0 3/31 1  ﺑﺪون ﺟﻮاب
 tset erauqs_ihC
 tset-t- tnednepedni  0/689  43/65±5/88  53/7±6/46    (DS±naeM)ﺳﻦ
  41/7  5  12/78  7  ﻣﺠﺮد
 58/3 92  57  42  ﻣﺘﺎﻫﻞ
  وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺎﻫﻞ
 0 0  3/31  1  ﺑﺪون ﺟﻮاب
 tset erauqs_ihC  0/814
 62/74 9  52  8   ﺳﺎل5ﮐﻤﺘﺮ از 
 92/14 01 82/21 9   ﺳﺎل6-01
 41/7 5 51/36 5   ﺳﺎل11-51
 0/797
 71/56 6 21/5 4   ﺳﺎل61-02
  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺧﺪﻣﺖ
 11/77 4 81/57 6   ﺳﺎل02ﺑﯿﺶ از 
 
 tset erauqs_ihC
  5/88  2  9/73  3  ﮐﻤﺘﺮ از دﯾﭙﻠﻢ
  23/53  11  82/21  9  دﯾﭙﻠﻢ




  71/56  6  12/88  7  ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ
 tset erauqs_ihC  0/116
  
 ﺗﻮزﯾﻊ ﻓﺮاواﻧﯽ ﻧﻤﺮات آﮔﺎﻫﯽ و ﻧﮕﺮش در ﮔﺮوه ﻫﺎ ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ .2 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
   ﻧﮕﺮش  آﮔﺎﻫﯽ
  نﻮ آزﻣ ﺑﺎﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﺎ داري  DS±naeM
  tset-t- tnednepedni
  نﻮ ﺑﺎ آزﻣﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﺎ داري  DS±naeM
  tset-t- tnednepedni
  ﻗﺒﻞ از آﻣﻮزش  61±4/1  370.0=P  2/7±1/4  ﮔﺮوه آزﻣﻮن
  61±3/7    3/3±1/3  ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل
  617.0=P
  از آﻣﻮزش ﺑﻌﺪ  1000.0≤P  72±3  7/46±1  ﮔﺮوه آزﻣﻮن
  4/43±1/3  ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل
  1000.0≤P




  ﻫﺎ  ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻮزن، ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از آﻣﻮزش در ﮔﺮوه.3 ﺷﻤﺎره لﺟﺪو
  ﺑﻌﺪ از آﻣﻮزش  ﻗﺒﻞ از آﻣﻮزش
  ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل  زﻣﻮنآﮔﺮوه   ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل  زﻣﻮنآﮔﺮوه 
  رﻓﺘﺎر
  درﺻﺪ  اﻧﯽوﻓﺮا  درﺻﺪ  اﻧﯽوﻓﺮا  درﺻﺪ  اﻧﯽوﻓﺮا  درﺻﺪ  اﻧﯽوﻓﺮا
  21/5  4  2/49  1  51/526  5  41/17  5  رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ
  78/5  82  79/60  33  48/573  72  58/92  92  ﺮي از ﺟﺮاﺣﺖﭘﯿﺸﮕﯿ
 نﻮ ﺑﺎ آزﻣﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﺎ داري
  tset-t- tnednepedni
  1000.0≤P  1=P
  




  ﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮيﺘﺑﺤﺚ و ﻧ
  آنﺎﻓﺘﻦﯾ ﻣﺘﻮن ﻣﻮﻓﻖ ﺑﻪ ﯽ ﮐﻪ ﻣﺤﻘﻖ در ﺑﺮرﺳﯽﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗ     
 ﺪﯿ ﺟﺮاﺣﺎت ﺗﺎﮐﮏﯾﻮﻟﻮژﯿﺪﻣﯿ اﭘﯽ ﺑﺮ ﺑﺮرﺳﻋﻤﻮﻣﺎًﻫﺎ ﺷﺪه اﺳﺖ 
 ﺮﯿ ﺗﺎﺛﺰانﯿ ﻣﯽﻬﺖ ﺑﺮرﺳ ﺟﯽداﺷﺘﻪ و ﮐﻤﺘﺮ ﻣﺪاﺧﻼت آﻣﻮزﺷ
 ﮐﻪ ﯽﺣﺎﻟ در. را ﻣﺪ ﻧﻈﺮ داﺷﺘﻪ اﻧﺪآﺳﯿﺐ آن در ﮐﺎﻫﺶ 
 ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯽ از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت از آﻣﻮزش و ﻣﺪاﺧﻼت آﻣﻮزﺷيﺎرﯿﺴﺑ
 ﻧﺎم ﺑﺮده ﺷﺪه ﮐﺎﻫﺶ آﺳﯿﺐ ﻫﺎ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺟﻬﺖ راﻫﮑﺎر ﮏﯾ
  (9- 31.)ﺑﻮد
 ﯽ ﺟﻨﺲ، ﺳﻦ و ﺳﺎﺑﻘﻪ ﮐﺎر آزﻣﻮدﻧﻦﯿدر ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺑ     
 ﯽ و ﺑﺮﻧﺪه راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﺰﯿﺗ از اﺟﺴﺎم ﯽﻫﺎ ﺑﺎ ﺑﺮوز ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷ
 ﻦﯿﺑ ،(7)،ي ﮐﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ واﺣﺪﯽ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ در ﺣﺎﻟيدار
 ﻠﻪﯿ ﺷﺪن ﺧﻮن و آﻟﻮده ﺷﺪن ﺑﺎ وﺳﺪهﯿﭘﺎﺷ ﺳﻦ و ﺳﺎﺑﻘﻪ ﮐﺎر و
 واﺣﺪي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . دار ﺑﻮده اﺳﺖﯽ و ﺑﺮﻧﺪه راﺑﻄﻪ ﻣﻌﻨﺰﯿﻧﻮك ﺗ
ﺧﻮد را در ﺑﯿﻦ ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﻣﺮاﮐﺰ درﻣﺎﻧﯽ ﮐﺮدﺳﺘﺎن اﺟﺮا ﮐﺮده 
ﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﯿﺰ ﺗﺤﺼﯿﻼت ﺷﺮﮐﺖ ﮐ درﺻﺪ 001ﺑﻮد و 
  . داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ داﺷﺘﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺗﻔﺎوت داﺷﺖ
 ﮔﺎﻫﯽ وآﻧﻤﺮات ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  ﻦﯿ ﺑر ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﯿﺶ آزﻣﻮند      
اﺧﺘﻼف از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري، آزﻣﻮن و ﮐﻨﺘﺮل ﻫﺎي ﮔﺮوه ﻧﮕﺮش 
ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻫﻤﺴﺎن  ﻦﯾ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ ﮐﻪ اي دارﯽﻣﻌﻨ
   . ﺑﻮدﯽﻨﯿ ﺑﺶﯿﻫﺎ ﻗﺎﺑﻞ ﭘ ﺑﻮدن ﮔﺮوه
ﻗﺒﻞ و ﮐﻨﺘﺮل  ﮔﺮوه آزﻣﻮن ءﮔﺎﻫﯽ اﻋﻀﺎآﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﻣﯿ      
 ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﮐﻪ. ﺑﻮده اﺳﺖ 3/3و  2/7 ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ
، ﻧﻤﺮه ﭘﺎﺋﯿﻨﯽ اﺳﺖ و ( ﻧﻤﺮه01)ﺣﺪاﮐﺜﺮ اﻣﺘﯿﺎز ﻗﺎﺑﻞ اﮐﺘﺴﺎب
ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺑﻮدن آﮔﺎﻫﯽ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﯽ 
 ﻣﺸﺎﺑﻬﺖ ،(41)، ﺷﮑﻮهﯽﻨﯿﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺴاﯾﻦ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﺎﺷﺪ؛ 
  ﻧﮕﺮش و،ﯽآﮔﺎﻫدر ﺑﺮرﺳﯽ  ،(51)،ﻤﺖﯿﻘﯾذ .داﺷﺖ
 يﻫﺎ  در ﮐﻨﺘﺮل ﻋﻔﻮﻧﺖي ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎريﺧﻮدﮐﺎرآﻣﺪ
 ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﺧﺼﻮص ﯽآﮔﺎﻫﯽ درﯾﺎﻓﺖ ﮐﻪ ﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯿﺑ
 ﺎﻃﺎتﯿاﺣﺘ» در ﻣﻮردﯽﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯿ ﺑيﻫﺎ ﮐﻨﺘﺮل ﻋﻔﻮﻧﺖ ﺷﻨﺎﺧﺖ و
اﻓﺮاد ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ   درﺻﺪ41/9 در« ﻘﺎتﯾﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺰر
 ﮐﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ او ﻧﯿﺰ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮد درﺻﺪ 46/2  و درﻒﯿﺿﻌ
  .ﺧﻮاﻧﯽ دارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻫﻢ
 آﻣﻮزش از ﺑﻌﺪﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات آﮔﺎﻫﯽ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن       
اﻓﺰاﯾﺶ ﯾﺎﻓﺖ ﺑﻪ ﺷﮑﻠﯽ ﮐﻪ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري، اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ دار 
 داﺷﺖ؛ اﯾﻦ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ دار ﺣﺘﯽ آﻣﻮزش از ﻗﺒﻞﺑﺎ ﻣﺮﺣﻠﻪ 
ﺑﻮد ﻣﺸﺎﻫﺪه  را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻧﮑﺮده آﻣﻮزشدر ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﻧﯿﺰ ﮐﻪ، 
ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﺨﺪوش ﻣﺤﻘﻖ در ﺑﺮرﺳﯽ ﻫﺎي ﺧﻮد دﻟﯿﻞ ﯾﺎ . ﮔﺮدﯾﺪ
 ﮐﻪ ﺳﺒﺐ اﻓﺰاﯾﺶ آﮔﺎﻫﯽ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل در ﻓﺎﺻﻠﻪ ﮐﻨﻨﺪه اي
 در ﻧﻈﺮ ﺮ اﮔ ﺧﺼﻮﺻﺎًزﻣﺎﻧﯽ ﺑﯿﻦ دو آزﻣﻮن ﺷﺪه ﺑﺎﺷﺪ، ﻧﯿﺎﻓﺖ؛
 ﮐﻪ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ اﻧﺘﺨﺎب دو ﮔﺮوه از دو ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻢﯿداﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷ
  ﻮن ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻣﺘﻔﺎوت، اﻣﮑﺎن اﻧﺘﻘﺎل آﻣﻮزش ﻫﺎ از ﮔﺮوه آزﻣ
 ﻟﺬا ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ رﺳﺪ ﺷﺮﮐﺖ ؛ ﺑﻮدﺪهﯿﮐﻨﺘﺮل ﺑﻪ ﺣﺪاﻗﻞ ﺧﻮد رﺳ
در اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ و ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﺳﻮاﻻت ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﯿﺶ 
 ﮔﺮوه ءاﻋﻀﺎدرك ﺷﺪه در ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ اﻓﺰاﯾﺶ آزﻣﻮن، ﺳﺒﺐ 
ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪه ﺑﻪ ﻧﺤﻮي ﮐﻪ در ﺻﺪد اﻓﺰاﯾﺶ آﮔﺎﻫﯽ ﺧﻮﯾﺶ 
   .ﺑﺮآﯾﻨﺪ
و  ي آزﻣﻮناﺧﺘﻼف ﺑﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات آﮔﺎﻫﯽ ﮔﺮوه ﻫﺎ      
 ﺑﻮده اﺳﺖ، اﯾﻦ اﺧﺘﻼف ﺑﻌﺪ  درﺻﺪ6ﮐﻨﺘﺮل ﻗﺒﻞ از آﻣﻮزش 
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات آﮔﺎﻫﯽ ﮐﻪ   رﺳﯿﺪ ﺿﻤﻦ اﯾﻦ3/3از آﻣﻮزش ﺑﻪ 
 اﻓﺰاﯾﺶ ﯾﺎﻓﺖ و آﻣﻮزش از ﺑﻌﺪﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، 
اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻧﻤﺮات ﻗﺒﻞ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري 
 ﻣﺪاﺧﻠﻪ آﻣﻮزﺷﯽ ﻣﻌﻨﯽ دار ﺑﻮد ﮐﻪ اﯾﻦ اﻣﺮ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷﯽ از
ﺑﺎﺷﺪ؛ ﻻزم ﺑﻪ ذﮐﺮ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات در ﮔﺮوه آزﻣﻮن 
اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﯿﺸﺘﺮي در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﯿﺶ آزﻣﻮن داﺷﺘﻪ اﺳﺖ در
  ﻫﻢ ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ ﺗﺎﺛﯿﺮ اﻓﺰاﯾﺸﯽ، ﻣﺪاﺧﻠﻪ آﻣﻮزﺷﯽ ﺑﺮ،(61)،ﺟﻮادي
  . اﺳﺖآﮔﺎﻫﯽﻧﻤﺮات 
 ﮔﺮوه ﻫﺎي آزﻣﻮن و ءﺎاﻋﻀ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﻧﮕﺮش       
 ﺑﻮد ﮐﻪ اﯾﻦ ﻧﻤﺮه 61آﻣﻮزش  از ﻗﺒﻞ در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﮐﻨﺘﺮل
ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه ( ﻧﻤﺮه 03)ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﻧﻤﺮه ﻗﺎﺑﻞ اﮐﺘﺴﺎب
ﻧﮕﺮش ﻣﻨﻔﯽ ﯾﺎ ﺧﻨﺜﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ اﻫﻤﯿﺖ ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از 
 ،(61)، ﮐﻪ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺟﻮادياﺳﺖ،اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و ﺑﺮﻧﺪه 
ﺘﻦ و داﺷﺘﻦ ﻧﮕﺮش ﻣﻨﻔﯽ ﺑﯽ اﻫﻤﯿﺖ داﻧﺴ. ﺧﻮاﻧﯽ دارد ﻫﻢ
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﺑﺮوز ﺟﺮاﺣﺖ و ﭘﯿﮕﯿﺮي آن در ﺑﺮﺧﻮرد 
اﻓﺮاد آﺳﯿﺐ دﯾﺪه ﺑﺎ ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﯿﺰ ﻧﻤﺎﯾﺎن ﻣﯽ ﺷﻮد ﺑﻪ ﻧﺤﻮي ﮐﻪ 
، (81)،، ﻧﻈﻤﯿﻪ(71)،در اﻏﻠﺐ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺎﻧﻨﺪ اﻧﻮﺷﻪ
، اﻓﺮاد آﺳﯿﺐ دﯾﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ (02)،ﯽﻋﺒﺪاﻟﻬ، (91)،ﭘﺎﺳﯿﺎر
و ﯾﺎ ﺣﺘﯽ ﭘﺬﯾﺮش ﮔﺰارش دﻫﯽ ﯾﺎ ﭘﯿﮕﯿﺮي ﻣﻨﺒﻊ ﺑﯿﻤﺎري 
رﻋﺎﯾﺖ اﺣﺘﯿﺎﻃﺎت اﺳﺘﺎﻧﺪارد اﻗﺪام ﻧﮑﺮده اﻧﺪ ﮐﻪ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ 
. ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ، ﻧﮕﺮش ﻣﻨﻔﯽ ﯾﺎ ﺑﯽ اﻫﻤﯿﺖ داﻧﺴﺘﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺎﺷﺪ
 ﺎﯾ آﻣﻮزش ﺎﻓﺖﯾ از ﻋﺪم درﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷﯽ ﻣﻣﻨﻔﯽ ﻧﮕﺮشاﻟﺒﺘﻪ 
  . ﺑﺎﺷﺪﯽآﻣﻮزش ﻧﺎﮐﺎﻓ
اد ﮐﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﻧﮕﺮش  ﻧﺸﺎن دﺞﯾ ﻧﺘﺎﯽﺑﺮرﺳ       
 72 ﻧﻤﺮه اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﻪ 11ﻣﻮزش ﺑﺎ ﺑﻌﺪ از آ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ
 در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل 22 ﻧﻤﺮه اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﻪ 6در ﮔﺮوه آزﻣﻮن و ﺑﺎ 
ﻣﻌﻨﯽ  آﻣﻮزش اﻓﺰاﯾﺶ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻗﺒﻞ ازرﺳﯿﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ اﯾﻦ 
اﯾﻦ ﻣﻮﺿﻮع در ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﻧﯿﺰ ﻣﺸﺎﻫﺪه . دار ﺑﻮده اﺳﺖ
  ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﻪ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷﯽ از اﻃﻼع رﺳﺎﻧﯽ وﺳﯿﻊ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه 
ﻫﺎي اﻧﺘﻘﺎل  د ﺑﯿﻤﺎري اﯾﺪز و راهﻫﺎي اﺧﯿﺮ در ﻣﻮر ﻃﯽ ﺳﺎل
ﺳﻮ و ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ اﯾﺠﺎد ﺷﺪه در ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن،  آن از ﯾﮏ
ﭘﺲ از ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﯾﯽ ﺑﻪ ﺳﻮاﻻت اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﯿﺶ 
  ﻻزم ﺑﻪ ذﮐﺮ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﯿﺰان . آزﻣﻮن، از ﺳﻮي دﯾﮕﺮ ﺑﺎﺷﺪ
  
   و ﻫﻤﮑﺎرانيﺮوﻓﺮﺧﻨﺪه اﻣﯿﻦ ﺷﮑ-...ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﺎﺛﯿﺮ ﻣﺪاﺧﻠﻪ آﻣﻮزﺷﯽ ﺑﺮ ارﺗﻘﺎء رﻓﺘﺎر ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﺟﺮاﺣﺎت ﭘﺮﺳﻨﻞ
901 
  در ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات در ﮔﺮوه آزﻣﻮن، ﺣﺪود دو ﺑﺮاﺑﺮاﻓﺰاﯾﺶ
  .ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺑﻮددر ت ﻣﯿﺰان اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮا
ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮات ﻧﮕﺮش ﮔﺮوه آزﻣﻮن       
ﮔﺮوه ﺑﺎﺷﺪ؛ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﯾﻦ ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه ﺗﺎﺛﯿﺮ آﻣﻮزش در 
ﻧﯿﺰ، آﻣﻮزش ﺳﺒﺐ ﺑﻬﺒﻮد ﻧﮕﺮش  ،(91)، و ﭘﺎﺳﯿﺎر،(61)،ﺟﻮادي
  .ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪه ﺑﻮد
 ﺑﺮوز رﺧﺪاد ﺑﺎ ﺷﺎﺧﺺ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ، رﻓﺘﺎر اﻓﺮاد در      
 ﺗﻌﺪاد در ﺑﺮرﺳﯽ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﮐﻪ .ﺳﻨﺠﯿﺪه ﺷﺪ ﺟﺮاﺣﺖ
 5در ﮔﺮوه آزﻣﻮن ﻗﺒﻞ از آﻣﻮزش ﻣﻮارد رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ 
 51/526) ﻣﻮرد5 ﻧﯿﺰ  ﮐﻨﺘﺮل در ﮔﺮوهو(  درﺻﺪ41/17)ﻣﻮرد
اﺧﺘﻼف آﻣﺎري ﻣﻮﺟﻮد در اﯾﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﯿﻦ . ﺑﻮده اﺳﺖ( درﺻﺪ
ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮده اﺳﺖ، در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ  ﮔﺮوه ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻘﺪار دو
ﻮزش، ﺗﻌﺪاد رﺧﺪاد ﺟﺮاﺣﺖ در ﮔﺮوه آزﻣﻮن و ﮔﺮوه ﭘﺲ از آﻣ
؛ ﺑﻪ ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ درﺻﺪ 02و  08 ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐﮐﻨﺘﺮل 
ﻧﺤﻮي ﮐﻪ اﺧﺘﻼف ﺑﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﻧﯿﺰ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﺎدار 
 ﯽ ﻣﺪاﺧﻠﻪ آﻣﻮزﺷﺮﯿ ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺗﺎﺛﺗﻮاﻧﺪﯽ  اﻣﺮ ﻣﻦﯾ اﺷﺪه اﺳﺖ و
ﻧﯿﺰ ﮐﻪ در ﺑﯿﻦ داﻧﺸﺠﻮﯾﺎن  HY gnaY در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. ﺑﺎﺷﺪ
ﺷﺪ، آﻣﻮزش ﺳﺒﺐ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻮارد آﺳﯿﺐ  ﻮان اﺟﺮاﭘﺮﺳﺘﺎري ﺗﺎﯾ
ﺷﺪه  درﺻﺪ 52/2ﺑﻪ  05/5ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و ﺑﺮﻧﺪه از 
 در 9831در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺟﻮادي ﻧﯿﺰ ﮐﻪ در ﺳﺎل  (.12)،ﺑﻮد
ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺑﻘﯿﻪ اﷲ ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪ آﻣﻮزش ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
اﯾﻤﻨﯽ ﺑﺎﻋﺚ اﯾﺠﺎد اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯽ دار در ﻧﻤﺮات ﻋﻤﻠﮑﺮد 
ر ﮔﺮوه آزﻣﻮن ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺷﺪه ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن د
   ،(9)،ﺑﯿﮋﻧﯽ، (7)،واﺣﺪي ،(6)، ﻣﺤﻤﺪﻧﮋاددر ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  (61).ﺑﻮد
، (21)،، آﯾﺖ اﻟﻬﯽ(11)،، رﺧﺸﺎﻧﯽ(01)،ﺣﺒﯿﺐ زاده
   از آﻣﻮزش ﺑﻪ ،(22)،رﺳﺘﻤﯽ و ،(81)،ﻧﻈﻤﯿﻪ، (31)،ﻼﻣﯽﻏ
  
  
ﻋﻨﻮان ﯾﮏ اﺑﺰار ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺟﻬﺖ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﺑﺮوز ﺟﺮاﺣﺖ 
 آﮔﺎﻫﯽ، ﺑﻬﺒﻮد ﻧﮕﺮش و ءﻧﺪه و ارﺗﻘﺎﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ و ﺑﺮ
ﻧﯿﺰ ﻋﻤﻠﮑﺮد ﺻﺤﯿﺢ ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ درﻣﺎﻧﯽ در اﯾﻦ 
 در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي در ،(32)، ﻟﻄﻔﯽﺧﺼﻮص ﯾﺎد ﺷﺪه اﺳﺖ؛ ﺿﻤﻨﺎً
آﺳﺘﺎرا، ﻋﺪم درﯾﺎﻓﺖ آﻣﻮزش را ﯾﮑﯽ از ﻋﻮاﻣﻞ ﺧﻄﺮ در آﺳﯿﺐ 
ﻫﺎي ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮐﺮد و ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ 
ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ( ﺎﻟﻌﺎت ﯾﺎد ﺷﺪهدر ﺗﺎﺋﯿﺪ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻄ)ﻧﯿﺰ
آﻣﻮزﺷﯽ ﺑﺮ رﻓﺘﺎر ﭘﯿﺸﮕﯿﺮاﻧﻪ ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪه در ﻃﺮح 
ﺗﺎﺛﯿﺮ داﺷﺘﻪ و ﻣﯽ ﺗﻮان از آﻣﻮزش ﺑﻪ ﻋﻨﻮان اﺑﺰاري ﻣﻨﺎﺳﺐ 
ﺑﺮاي ﮐﺎﺳﺘﻦ از ﻋﻮارض ﻧﺎﺷﯽ از ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﺎﺷﯽ از اﺟﺴﺎم ﺗﯿﺰ 
درﻣﺎﻧﯽ -و ﺑﺮﻧﺪه در ﺑﯿﻦ ﮐﺎرﮐﻨﺎن ﺷﺎﻏﻞ در ﻣﺮاﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ
 ﺷﺪه  ﻣﺸﺎﻏﻞ اﻓﺮاد اﻧﺘﺨﺎباﻫﻤﯿﺖﺑﻪ ﻋﻠﺖ  .اﺳﺘﻔﺎده ﮐﺮد
و ﻋﺪم وﺟﻮد درﻣﺎﻧﯽ -ﺟﻬﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، در ﻣﺮاﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ
 در زﻣﺎن ﺣﻀﻮر در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﻫﺎ آنﺟﺎﯾﮕﺰﯾﻦ ﺑﺮاي 
ﺮ اراﺋﻪ ﺟﻠﺴﺎت ﻣﺘﻌﺪد ﺑﺮاي ﺗﻘﻮﯾﺖ اﺛﻣﺤﻘﻘﯿﻦ ﺟﻬﺖ آﻣﻮزﺷﯽ، 
 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻣﺤﻘﻘﯿﻦ در اﯾﻦ  ؛ ﺿﻤﻨﺎًﺤﺪودﯾﺖ داﺷﺘﻨﺪآﻣﻮزش ﻣ
 د،ﻮ اﻧﺠﺎم ﻧﻤﯽ ﺷﻻًﻮ ﻫﺎ ﻣﻌﻤآﺳﯿﺐ  ﮔﺰارش دﻫﯽ ﮐﻪدرﯾﺎﻓﺘﻨﺪ
ﻣﻔﯿﺪ و ﺗﻮاﻧﺪ  ﻠﻪ ﻣﯽﺌو ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻮﺛﺮ ﺑﺮ اﯾﻦ ﻣﺴﻟﺬا ﺑﺮرﺳﯽ ﻋﻠﻞ 
  راﻫﮕﺸﺎ ﺑﺎﺷﺪ
  ﺳﭙﺎﺳﮕﺰاري
اﯾﻦ ﻣﻄﻠﺐ ﺣﺎﺻﻞ ﭘﺎﯾﺎن ﻧﺎﻣﻪ ﮐﺎرﺷﻨﺎﺳﯽ ارﺷﺪ در رﺷﺘﻪ       
ﻣﻌﺎوﻧﺖ آﻣﻮزش ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ ﺣﻤﺎﯾﺖ و ﺗﺤﺖ ﻧﻈﺮ 
ﺗﻬﺮان ﭘﮋوﻫﺸﯽ داﻧﺸﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﺗﺮﺑﯿﺖ ﻣﺪرس 
ﻫﻤﮑﺎري  از داﻧﻨﺪ ﻣﺤﻘﻘﯿﻦ ﺑﺮﺧﻮد ﻻزم ﻣﯽ. ه اﺳﺖاﺟﺮا ﺷﺪ
ﮐﺎرﮐﻨﺎن داﻧﺸﮑﺪه و ﮐﻠﯿﻪ اﻓﺮادي ﮐﻪ در اﺳﺘﺎن اﯾﻼم در 
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Abstract 
Introduction: The incidence of sharps inju-
ries in Iran is high and therefore health care 
workers are at a higher risk of three major 
diseases, AIDS, hepatitis B and C, which 
are blood born diseases. This study aimed 
to investigate the promotional impact of 
educational intervention on behaviors of 
health care workers in Ilam province regad-
ing sharps injury prevention in 2012.  
 
Materials & Methods: In this quasi-expe-
rimental and interventional study, 66 hea-
lthcare workers in health centers in the city 
of Dehloran (as the experimental group) 
and Abdanan (as the control group) were 
enrolled. The data were collected by a 
questionnaire completed by the participants, 
after the approval of its validity and reli-
ability in two previous steps, and one month 
before the educational intervention. SPSS19 
software was used to analyze the  
data using appropriate statistical methods. 
 
Findings: The mean difference between kn-
owledge and attitude scores after the int-
ervention in experimental and control gro-
ups was significant. Number of injuries, a 
month before the intervention in both 
groups was five cases (15.15 %); while one 
month after the intervention it reduced to 
just one case (3.03 %) in the experimental 
group and four cases (12/12 %) in the con-
trol group. 
  
Discussion & Conclusion: The design and 
implementation of an educational program 
for reducing injuries from sharps is bene-
ficial. 
 
Keywords: Injuries caused by needles, trai-
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